










を開始した。患者を無作為に対照市二 (C群 n=lO)、ドロペリドール群 (D群 n=lO)ナロキソン群 (N群 n=10)の
3 f洋に分け、2重盲検法にてドロペリドーJレ2.5mg術中硬)j莫外注入+2.5mg/日持続注入 (D群)、ナロキソン0.8mg/1二|
持続静注 (N群)を行った。プラセポとして生理食塩水を用いた。効果の判定は visualanalog scale (V AS)を用い、






































左側臥位にて L3-4または L¥.5より 、脊硬麻針セット
(spinal/epidural set'I<、ポーテック ス社製)を用い、
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表各群の使用薬剤
対H君群 ドロペリドール群ナロキソン群
































ロキソン 1mgまたは生理食塩水 5m1) +生理食塩水
25mlを1ml/hにて持続静注を開始した (N群ではナ
ロキソンとして0.8mg/日)。産婦人科医の指示にて翌
日の朝までにメ トクロプラミ ド20mgが、 一般病棟で
開始される術後輸液内に混じてルーチンに投与された。
安静時の痔痛、1匝気、掻惇について、症状の強さの



















































































ナクを C群 1名、D群 4 名、 N 群 2 ~， が、メトクロプ
ラミドを D群2名、 N群2名が、ミノファーゲン@を




















































後は副作用が強く なり 、 ドロペリドールとナロキソン
の効果が期待できるのではないかと考えた。
硬膜外麻酔単独では副作用防止に必要なドロペ リ






































ところがこれらの症例の T 3 以降の 1I1~吐 VAS は、中























生率と、その制御の試み.Komatushima Red Cross 
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The Effects of Continuous Epidural Droperidol or Intravenous Naloxone 
on Adverse Effects of Postoperative Epidural Morphine 
-The 2 nd Report， the Influence of Dural Puncture一
Ritsuko GO. Arifumi KOHY AMA. MにhihisaKA TO. Yoko SAKA1. Yasufumi SAGA T A 
Division of Anesthesiology. Tokushima Red Cross I-Iospital 
Dural puncture may increas巴 morphineconcentration in the cerebrospinal f1uid (CSF) after epidural morphine 
administration in combined spinal and epidural anesthesia. consequently result in increase risk of advers巴巴任ects.
1n this study. we evaluated th巴 effectsof continuous epiclural droperidol or intravenous naloxone to control 
adverse effects such as nausea and pruritus. Spinal anesthesia was incluced with 3 % liclocaine in 30 patients 
who underwent vaginal hysterectomy using a 'n巴eclle-through-neecle'technique. 26G Lancet n巴edlewas usecl 
for dural puncture. After intraoperative epidural injection of 2 mg morphine in 2 % mepivacaine. postoperative 
analgesia was maintained by continuous epidural morphine (2 mg/day) in combination with bupivacaine. 
Subsequently， these patients were ranclomly alocatecl into th巴 3groups : control group (n = 10)， dropericlol group 
(n = 10)， naloxone group (n = 10). Using doubl巴 blindmethocl. the patients in clropericlol group receivecl bolus 
intraoperative (2. 5mg) +continuous postoperativ巴 epiduralinjection of clropericlol (2. 5mg/ clay) with morphine. 
while those in naloxone group receiv巴clcontinuous intrav巴nousinj巴ctionof naloxone (0. 8mg/ day). Salin巴 was
usecl as a placebo. Visual analogue scale (V AS) was used to evaluate the effects of the agents on the pain. 
naus巴a，pruritus at 1， 3. 5. and 24 hours postoperatively. 
AS a results. the mean V AS for nausea and pruritus were below 20 mm in al 3 groups. and there was no 
significant di妊erenceamong th巴se3 groups. Pain was also controlecl favorably in al 3 groups目
1n conclusion. the dose of epidural morphine usecl in this study after dural puncture using 26G needle incluce 
mild nausea ancl pruritus. so that it need no medication to prevent these adv巴rse巴妊巴cts
Key worcls: epidural morphine. combined spinal and epidural anesthesia. droperidol. naloxon巴
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li!l!朕外モルヒネの副作用に対するドロペリドー ル持続硬!除外投
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